
ÄÎÑßÃÍÅÍÍß Á²ÎËÎÃ²¯ òà ÌÅÄÈÖÈÍÈ14

ÍÍÍÍÍîâ³ ìåäèêî-á³îëîã³÷í³ òåõíîëîã³¿îâ³ ìåäèêî-á³îëîã³÷í³ òåõíîëîã³¿îâ³ ìåäèêî-á³îëîã³÷í³ òåõíîëîã³¿îâ³ ìåäèêî-á³îëîã³÷í³ òåõíîëîã³¿îâ³ ìåäèêî-á³îëîã³÷í³ òåõíîëîã³¿

Вступ

На рак молочної залози
(РМЗ) хворіють в основному
жінки репродуктивного й пра-
цездатного віку. При аналізі
актуальності даної патології
серйозна увага приділяється її
соціальному значенню, яке на-
стільки велике, що наукові
дослідження з проблем раку
молочної залози посідають
одне з провідних місць у су-
часній онкології та суміжних із
нею галузях медицини [1].
З появою нових технічних

діагностичних засобів неаби-
яка увага приділяється оцінці
інформативності кожного з
діагностичних методів, вибору
найбільш оптимального спосо-
бу виявлення захворювання й
визначення розповсюдженості
пухлинного процесу [2; 3].
Комп’ютерна томографія

(КТ) застосовується вже біль-
ше 20 років. Завдяки високій
якості одержуваного зобра-
ження, великій діагностичній
надійності та відносній прос-
тоті застосування, цей метод
діагностики РМЗ є універ-
сальним [4]. Необхідність про-
ведення КТ у хворих на РМЗ
нині не обговорюється. Під
час діагностики захворювання
є унікальна можливість одно-
часної оцінки структури та
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щільності пухлини, характеру
її взаємовідношення з навко-
лишніми анатомо-топографіч-
ними тканинами та стану ін-
ших органів, які найчастіше
вражаються метастазами. Да-
ний метод дослідження дозво-
ляє більш точно визначити
справжній ступінь розповсю-
дження пухлинного процесу,
а, отже, і вірно спланувати
тактику лікування хворого на
РМЗ [4; 5].
Метою нашого дослідження

стало визначення ролі комп’ю-
терної томографії в діагнос-
тиці рецидивів раку молочної
залози та виявлення мета-
стазів у регіонарні лімфовуз-
ли.

Матеріали та методи
дослідження

Обстежено 30 жінок зі зло-
якісними утвореннями молоч-
них залоз віком від 43 до 67
років, які перенесли оператив-
не втручання у вигляді секто-
ральної резекції або радикаль-
ної мастектомії. Попередній
діагноз рецидиву раку молоч-
ної залози в основному здій-
снювався за допомогою паль-
паторного обстеження, ульт-
развукової діагностики з по-
дальшою цитологічною вери-
фікацією. Проте ці методи не
дозволяють встановити сту-

пінь розповсюдження пухлини
на м’які тканини передньої
грудної стінки, що дуже важ-
ливо для вибору тактики ліку-
вання цієї категорії хворих.
Дослідження молочних за-

лоз проводилися на комп’ютер-
ному томографі “Somatom
CR” (Siemens) у горизонталь-
ному положенні на спині.

Результати дослідження
та їх обговорення

Із 30 жінок, хворих на рак
молочної залози, у 18 рецидив
виник після радикальної секто-
ральної резекції, у 12 — після
радикальної мастектомії. Роз-
міри рецидивної пухлини ста-
новили 1–10 см. За допомогою
КТ було виявлено проростан-
ня рецидивної пухлини в перед-
ню грудну стінку у 12 (40 %)
хворих (рисунок). Ступінь роз-
повсюдження пухлини був
різним: у 7 (58,3 %) хворих —
в обидва грудні м’язи, у 3 (25 %)
— тільки у великий грудний
м’яз, а в 2 (16,6 %) —  пухли-
на проростала всю товщу пе-
редньої грудної стінки з руй-
нуванням кісткових елементів
й інвазією в переднє середо-
стіння. У 18 (60 %) обстежених
проростання рецидивної пух-
лини в передню грудну стінку
не виявлено. Також за допомо-
гою КТ у 13 (43,3 %) хворих
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було виявлено метастатичне
ураження регіонарних лімфа-
тичних вузлів: пахвових — у
8 (61,5 %) підключичних — у
2 (15,3 %), надключичних — у
2 (15,3 %), парастернальних —
у 1 (7,6 %). Парастернальні
лімфовузли мають вигляд до-
даткових округлих утворень,
іноді з нечіткими контурами,
розміром від 0,5 до 1,5 см і
більше з тенденцією до злиття
в конгломерати. Кількість
уражених лімфатичних вузлів
є важливим прогностичним
критерієм.

Висновки

Комп’ютерна томографія
— ефективний і достатньо об’-
єктивний метод діагностики
рецидивів раку молочної зало-
зи. Він дозволяє виявити лока-

лізацію і розміри утворення, а
також ступінь розповсюджен-
ня пухлини на передню груд-
ну стінку, перевищує можли-
вості мамографії в діагностиці
пухлин, розташованих у рет-
ромамарному просторі. По-
рівняно з іншими методами
дослідження, КТ є високоін-
формативним і служить для
виявлення метастазів у пах-
вові лімфатичні вузли.
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Рисунок. Комп’ютерна томографія молочної залози хворої К., 62 роки. У правій молочній залозі визначається
інфільтрація, на фоні якої в центральній зоні є утворення. Від нього у бік грудної клітки спостерігається
інфільтрація з ураженням грудного м’яза. Шкіра стовщена до 1 см. Лімфовузли пахвової зони збільшені
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Визначалася роль комп’ютерної томографії (КТ) у
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Прогнатичний дистальний
прикус спричинює низку функ-
ціональних порушень у жу-
вальній і мімічній мускулатурі,
м’язах язика. При цьому міоди-
намічна рівновага їх значно
погіршується. Однією із при-
чин виникнення та головною
причиною рецидивів аномалій
прикусу в дітей з порушення-
ми функції м’язів є зміни міо-
динамічної рівноваги, що ві-
діграють роль етіологічного
фактора і не були усунуті в
процесі лікування [1].
Тому в ортодонтичній прак-

тиці при вивченні стану зубо-
щелепної системи функціо-
нальні методи мають дуже ве-
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лике значення. Особливо ви-
разно це проявляється при ви-
вченні жувальної мускулату-
ри, тому що її стан за допомо-
гою виключно клінічних, ант-
ропометричних і рентгеноло-
гічних методів об’єктивно оці-
нити неможливо, а вплив на
розвиток аномалії прикусу
важко переоцінити [2].
Одним із найбільш інформа-

тивних методів вивчення функ-
ціонального стану жувальної
мускулатури є електроміогра-
фія (ЕМГ) — реєстрація біо-
електричних потенціалів із жу-
вальних м’язів під час спокою і
при роботі (жуванні, ковтанні,
мові) [3; 4]. За допомогою дано-

го методу вивчають функціо-
нальний стан м’язів при різних
фізіологічних і патологічних змі-
нах, а також одержують інфор-
мацію про стан і збереження
іннервації на різних рівнях.
Однак із деяких причин

ЕМГ не набула широкого клі-
нічного застосування. Серед
них — мала поінформованість
практичних лікарів про мож-
ливості прикладної ЕМГ, пога-
не апаратно-технічне забезпе-
чення, а також особливості
аналізу електроміограм. Біль-
шість обладнання, що викорис-
товується для електроміогра-
фії, морально застаріле і по-
требує особливих умов робо-
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NOSIS OF BREAST CANCER RELAPSES
The role of computer tomography (CT) in diagnosis of

breast cancer relapses and detection of metastases into re-
gional lymph nodes was determined. 30 women with malig-
nant formations of mammary gland at the age from 43 to 67
years were examined. They were performed an operation as
a sector resection or radical mastektomy. The germination
of recurrent tumour into a front pectoral wall and metasta-
tic defeat of regional lymphnodes were detected by CT. The
obtained results testify that CT is an effective and enough
objective method of diagnosis of breast cancer relapses. It
allows to reveale their localization and sizes, and a degree
of tumour spreading into a front pectoral wall.
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